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ABSTRAK 
 
Latar belakang:Pengukuran komposisi tubuh untuk perkiraan persentase lemak 
tubuh diantaranya dapat dilakukan dengan metode pengukuran skinfold dan 
Bioelectrical Impedance Analysis (BIA). Kedua metode tersebut sama-sama 
merupakan metode yang mudah, aman, dan tidak invasif. 
Tujuan: Mengetahui perbandingan persentase lemak tubuh dengan pengukuran 
skinfold dan BIA. 
Metode: Penelitian observasional analitik dengan desain cross sectional. Sampel 
diambil dan dipilih dengan cara simple randomize sampling.Data diperoleh 
langsung dari pengukuran pada sampel yang memenuhi kriteria inklusi. Data 
presentase lemak tubuh diperoleh dengan pengukuran tebal lipatan bawah kulit 
(skinfold) dan Bioelectrical Impedance Analysis (BIA). Perbandingan rerata 
persentase lemak tubuh dianalisis dengan uji t berpasangan.  
Hasil:diperoleh 30 sampel (15 laki-laki dan 15 perempuan mahasiswa FK 
Undip).Persentase lemak tubuh dengan skinfold caliper adalah 19,97 ±5,96(11-38) 
dan BIA 27,66±7(14-43). Uji statistik t test menunjukan p= 0,000. Terdapat 
perbedaan yang bermakna antara pengukuran skinfoldcaliper dan BIA. 
Kesimpulan: Terdapat perbedaan persentase lemak tubuh yang bermakna antara 
pengukuran skinfold caliper dan BIA. 
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COMPARATIVE MEASUREMENT OF BODY FAT PRECENTAGE 
WITH SKINFOLD CALIPER AND BIOELECTRICAL IMPEDANCE 
ANALYSIS (BIA) 
 
ABSTRACT 
 
Background of study : The measurement of body composition for estimating the 
percentage of body fat can be done by skinfold measurement and Bioelectrical 
Impedance Analysis (BIA). Both  are  easy, secure, and uninvasive  methods. 
 
Objectives: To know the comparison of body fat percentage measured  by 
skinfold caliper  and Bioelectrical Impedance Analysis (BIA). 
 
Methods: An observational analytic research with cross sectional design. Samples 
were taken and chosen by way of a simple randomized sampling. The data  were 
obtained from direct measurements on samples that fulfill inclusion criteria. The 
percentage of body fat data were obtained by skin folds thickness measurements 
and Bioelectrical Impedance Analysis (BIA). The mean of body fat percentages 
was analyzed by paired t-test. 
 
Result: There were 30 samples (15 male and 15 female ). The  mean  body fat 
percntage by skinfold caliper was 19,97 ± 5,96(11-38) and by BIA was 
27,66±7(14-43), and have p=0,000 by paired t-test analysis. 
 
Conclusion: There is a significant difference in percentage of body fat  by 
skinfold measurement and  by the  BIA. 
 
 
Keywords: Body fat, skinfold caliper, BIA 
 
 
 
 
 
 
 
PENDAHULUAN 
 Pada usia beranjak dewasa merupakan periode puncak tumbuh kembang 
yang ditandai dengan percepatan pertumbuhan dan pematangan global, sehingga 
masa remaja dapat menjadi salah satu indikator profil kesehatan pada masa lanjut 
kelak. Salah satu metode untuk menilai adalah dengan mengukur persentase 
lemak tubuh. Lemak tubuh terdiri dari lemak subkutan (lemak dibawah kulit) dan 
lemak abdomen (lemak daerah perut)
1
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 Persentase lemak subkutan berubah sepanjang hidup. Ketika bayi, lemak 
subkutan berjumlah banyak lalu jumlahnya menurun terus hingga usia 6-8 tahun. 
Lemak subkutan meningkat lagi jumlahnya diatas usia 8 tahun dan berkurang 
diusia 11-12 tahun (perempuan) dan 14-16 tahun (laki-laki). Lemak subkutan 
bertambah lagi jumlahnya pada usia 50 tahunan (laki-laki) dan usia 60 tahunan 
(perempuan) dan berkurang lagi
2
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 Cara pengukuran lemak tubuh ada beberapa macam di antaranya dapat 
melalui pengukuran skinfold (triceps, biseps, subscapula, suprailiaca, dan lain-
lain) maupun pengukuran dengan metode Bioelectrical Impedance  Analysis 
(BIA).  
 Pengukuran tebal lipatan kulit (skinfold) dan BIA merupakan pengukuran 
komposisi tubuh untuk perkiraan persentase lemak tubuh. Pengukuran skinfold 
merupakan cara pemeriksaan lemak tubuh yang cukup murah, dan tidak invasif. 
 Beberapa penelitian menyebutkan bahwa pengukuran komposisi tubuh 
dengan BIA dibandingkan dengan instrumen lainnya yang berteknologi adalah 
mudah, murah, akurat, non invasif, aman, dan tidak memancarkan radiasi bagi 
subyek
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. 
 Penelitian dengan metode BIA menunjukan bahwa perkiraan komposisi 
tubuh remaja lebih akurat diperoleh dengan menggunakan pengukuran 
antropometri (skinfold) dan impedansi, daripada impedansi saja. Namun, 
peningkatan akurasi sangat kecil bila dengan pengukuran antropometri (skinfold) 
karena BIA tidak membutuhkan keterampilan ahli daripada pengukuran skinfold. 
Pengendalian mutu BIA juga lebih mudah dipertahankan. Dengan kata lain untuk 
melakukan pengukuran skinfold dibutuhkan pelatihan sehingga dapat 
menghasilkan pengukuran yang akurat dan presisi. 
 Karena kedua metode ini yaitu pengukuran skinfold (manual) dan BIA 
(digital) memiliki potensi yang besar untuk penentuan persentase lemak tubuh, 
peneliti tertarik untuk meneliti perbandingan persentase lemak tubuh antara 
menggunakan skinfold (triceps dan subskapula) dengan BIA, sehingga diketahui 
metode yang sesuai untuk mengukur persentase lemak tubuh pada remaja putri
3
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METODE PENELITIAN 
 Ruang lingkup penelitian ini adalah ilmu pendidikan kedokteran.Penelitian 
ini dilakukan di Fakultas Kedokteran UNDIP pada bulan Agustus tahun 
2014.Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan rancangan 
belah lintang (cross sectional).Sampel penelitian ini adalah mahasiswa kedokteran 
umum di FK UNDIP yang memenuhi kriteria inklusi yaitu merupakan mahasiswa 
kedokteran umum usia 18-25 tahun dan bersedia diikutsertakan dalam 
penelitian.Sampel dieksklusikan apabila rseponden dengan riwayat penyakit 
hepar, penyakit ginjal, mengkonsumsi obat-obatan aspirin ataupun antihipertensi, 
edema, acites, riwayat Hipertensi, dan mahasiswa/mahasiswi tidak bersedia untuk 
dijadikan sampel. 
 Variabel bebas dalam penelitian ini adalah tebal lipatan lemak bawah kulit 
(skinfold).Variabel terikat dalam penelitian ini adalah prestasi BIA (bioelectrical 
impedance analysis) penelitian ini menggunakan uji t test independent untuk 
melihat adanya perbedaan skinfold caliper dan BIA. 
 
HASIL 
Karakteristik Sampel 
 Penelitian ini melibatkan 30 orang, 15 laki-laki dan 15 perempuan Fakultas 
Kedokteran Umum Universitas Diponegoro yang memenuhi kriteria penelitian. 
Gambaran umum sampel dapat dilihat berdasarkan karakteristik sebagai berikut:  
1.Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Jenis Kelamin  
 Karakteristik jenis kelamin yaitu pria dan wanita Fakultas Kedokteran 
Umum UNDIP. Distribusi frekuensi sampel berdasarkan jenis kelamin dapat 
dilihat secara rinci pada tabel 3 
Tabel 3. Karakteristik subyek penelitian (n=30) 
         Jenis Kelamin           Jumlah 
     Laki-laki                        50%  
     Perempuan              50% 
 
 Hasil penelitian menunjukkan bahwa distribusi frekuensi berdasarkan jenis 
kelamin yaitu terdapat 15 wanita dengan persentase 50% dan 15 pria dengan 
persentase 50%. Nilai minimumnya 1 dan maximumnya 2 dengan nilai mean nya 
1,50, dengan std deviation 0,509 
2.Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Usia 
 Sampel dalam penelitian ini berusia 18 sampai 25 tahun. Data rerata usia 
sampel dapat dilihat: 
Tabel 4. Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Usia 
 Umur 
N                         valid                          30 
                            Missing                       0 
Mean                                                   22,13 
Std deviation                                      1,776 
Minimum                                                 18 
Maximum                                                25 
 
 Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa mean usia sampel 22,13, standard 
deviation adalah 1,776, minimum usia sampel 18 dan maximum usia sampel 25. 
3.Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Berat Badan 
Sampel dalam penelitian ini memiliki kisaran Berat Badan 61,9 – 102 kg. Data 
rerata Berat Badan sampel dapat dilihat pada Tabel 5. 
Tabel 5. Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Berat Badan 
 Berat Bedan 
N                          Valid                              30 
                             Missing                            0 
Mean                                                       61,90 
Std Deviation                                       14,4495 
Minimum                                                 38,00 
Maximum                                             102.00 
 Berdasarkan Tabel 5 diketahui bahwa mean Berat Badan sampel 61,90, 
standard deviation adalah 14,4495, minimum Berat Badan sampel 38 dan 
maximum Berat Badan sampel 102. 
4. Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Tinggi Badan 
 Sampel dalam penelitian ini memiliki kisaran Tinggi Badan 163– 181 cm. 
Data rerata Tinggi Badan sampel dapat dilihat pada Tabel 6. 
 Tabel 6. Distribusi Frekuensi Sampel Berdasarkan Tinggi Badan 
 Tinggi Badan 
N                    Valid                                         30 
                       Missing                                       0 
Mean                                                          162,77   
Std deviation                                               7,994 
Medium                                                    150,00 
Maximum                                                 181,00 
 
 Berdasarkan Tabel 6 diketahui bahwa mean Tinggi Badan sampel 162,77, 
standard deviation adalah 7.994 , minimum Tinggi Badan sampel 150 dan 
maximum Tinggi Badan sampel 181. 
  
Tebal Lipatan Lemak Bawah Kulit (Skinfold)  
 Tebal lipatan lemak bawah kulit (skinfold) diperoleh dari hasil pengukuran 
menggunakan skinfold caliper. Rerata tebal lipatan lemak bawah kulit (skinfold) 
sampel dapat dilihat pada Tabel 7. 
 Tabel 7. Rerata tebal lipatan lemak bawah kulit berdasarkan pengukuran 
skinfold caliper (n=30) 
 skinfold 
N                                Valid                         30 
                                  Missing                        0 
Mean                                                       19,97 
std deviation                                           5,965 
Minimum                                                    11 
Maximum                                               38,00 
 
 Berdasarkan Tabel 8 diketahui bahwa mean  skinfold sampel 19,97 , 
standard deviation adalah 5,965, minimum skinfold  sampel 38 dan  maximum 
skinfold sampel 11. 
  
  
Pengukuran Lemak tubuh dengan BIA 
 Tebal lipatan lemak diperoleh dari hasil pengukuran menggunakan 
BIA.Rerata tebal lipatan lemak dengan pengukuran BIA sampel dapat dilihat pada 
Tabel 8. 
Tabel 8. Rerata tebal lipatan lemak berdasarkan pengukuran BIA  (n=30) 
                        
 
 Berdasarkan Tabel 8 diketahui bahwa mean BIA sampel 27,66, rata, 
standard deviation adalah 7,724, minimum BIA  sampel 14 dan maximum BIA 
sampel 43. 
  
 BIA 
N                          Valid                               30 
                             Missing                             0 
Mean                                                      27,66 
Std deviation                                          7,724 
Minimum                                                     14 
Maximum                                                    43 
Pengukuran Lemak Tubuh dengan skinfold dan BIA 
Perbedaan tebal lemak tubuh dengan pengukuran skinfold  dan  BIA diuji dengan 
menggunakan uji t test berpasangan  dapat dilihat dalam tabel 9. 
Tabel 9. Pengukura Lemak Tubuh dengan  skinfold dan BIA 
Pengukuran dengan skinfold caliper  pengukuran dengan BIA p 
19,97±5,96(11-38)    27,66±7,72(14-43)  0,000* 
*uji t berpasangan 
 
Bagan 1. pengukuran lemak tubuh dengan skinfold dan BIA 
 
PEMBAHASAN 
 Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedan  antara 
persentase lemak tubuh dengan pengukuran skinfold caliper  dan BIA. Selain itu 
pada penelitian ini juga dijumpai adanya perbedaan lemak tubuh dengan 
pengukuran skinfold dan BIA antara laki – laki dan perempuan. Lemak tubuh 
pada perempuan lebih besar daripada lemak tubuh pada laki – laki. dengan 
pengukuran BIA lebih besar dibandingkan pengukuran skinfold
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 Jumlah lemak normal pada laki-laki dewasa rata-rata berkisar 15-25% dari 
berat badan total dan wanita sekitar 20-25% 
0,0000 
 Hasil penelitian ini juga menunjukan bahwa hasil pengukuran skinfold lebih 
rendah dibandingkan dengan hasil dari pengukuran BIA. Hal ini disebabkan oleh 
ketidak akuratannya alat skinfold caliper yang hasil pengukurannya tergantung 
operator yang memeriksa tebal lipatan kulit. 
 Penggunaan pengukuran dengan skinfold caliper  tidak selalu akurat, karena 
pengukuran skinfold tergantung dengan operator yang melakukan pengukuran. 
Pengukuran dengan skinfold hanya mengukur lemak subkutan saja, berbeda 
dengan BIA yang pengukurannya digital dan yang mengukur adalah alat, lemak 
yang diukur didapat dari seluruh lemak dalam tubuh, sehingga nilai dari 
pengukuran skinfold yang menggunakan alat skinfold caliper nilainya lebih rendah 
dibandingkan alat BIA. 
 
KESIMPULAN 
 Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah dipaparkan pada 
bab terdahulu, maka dapat disimpulkan sebagai berikut : 
1. Hasil penelitian menunjukkan adanya perbedaan yang bermakna antara 
persentase lemak tubuh dengan pengukuran skinfold dan pengukuran 
menggunakan BIA. 
2. Terdapat perbedaan persentase lemak tubuh antara  laki – laki dan 
perempuan 
 
SARAN  
 Perlu dilakukan pemeriksaan skinfold caliper di tujuh tempat, dan butuh 
sampel yang lebih banyak. 
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